La atención sociosanitaria. Bases y fundamentos by Casillas Ríos, Africa
  
87 de 146 
Publ icacionesDidacticas.com  |  Nº 20 Diciembre 2011 
La atención sociosanitaria. Bases y fundamentos 
Título: La atención sociosanitaria. Bases y fundamentos. Target: Ciclo Formativo de Grado Medio en Atención 
Sociosanitaria. Asignatura: Todas las asignaturas. Autor: Africa Casil las Ríos, Licenciada en Odontología, Profesora 
técnica FP, especialidad procedimientos sanitarios y asistenciales. 
 
odríamos definir la atención sociosanitaria como el estudio, diagnóstico, tratamiento y atención 
de manera continuada de los problemas y dificultades que afectan a las personas o a sus 
familias cuando tienen que enfrentarse a pérdidas importantes de salud o de autonomía. 
En la planificación de dicha atención se ha de tener en cuenta la tipología de las personas que 
requieren atención sociosanitaria, el modelo de atención, el catálogo de prestaciones, los recursos y 
los aspectos organizativos y líneas generales y específicas de actuación. 
Existe una visión errónea de la atención sociosanitaria que la considera únicamente como una 
atención a las personas que sufren problemas derivados de la vejez. En realidad la atención 
sociosanitaria debe contemplar además a las personas con enfermedades crónicas y personas 
discapacitadas, independientemente de su edad, conteniendo programas específicos de atención a 
sus familias. 
DESARROLLO 
Podemos entender, por lo tanto, que los beneficiarios de la atención sociosanitaria son, 
potencialmente, todos los miembros de la comunidad, pudiendo dividir a éstos en dos grupos 
principales; usuarios directos y profesionales. 
Respecto a los usuarios directos encontraremos: 
• Personas con enfermedades crónicas. 
• Personas con enfermedades invalidantes y/o degenerativas. 
• Personas con discapacidades o minusvalías. 
• Personas con problemas de salud que no pueden incluirse en los grupos anteriores. 
 
Respecto a los profesionales, tendremos: 
• Aquellos que tienen como función planificar los servicios y programar las actividades. 
• Los encargados de vehicular los procesos de atención. 
• Los políticos, que deberán asignar los presupuestos necesarios para que los procesos 
programados se cumplan, así como exigir que se cumplan los resultados previstos. 
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Una red de atención sociosanitaria eficaz debe basarse en la integración de diferentes unidades 
funcionales que la conformen y una adecuada coordinación entre ésta. Estas unidades funcionales 
básicas se pueden agrupar en tres categorías. 
• Unidades funcionales de ingreso, a las que las personas beneficiarias se desplazan, temporal o 
indefinidamente, para ser atendidas por una institución que les presta una cobertura 
determinada. Algunos ejemplos serian, centros sociosanitarios, residencias asistidas o 
residencias de la tercera edad. 
• Unidades funcionales de atención diurna en las cuales las personas beneficiarias siguen viviendo 
en su domicilio habitual y se desplazan a pasar unas horas del día a una institución para recibir 
una asistencia determinada. Podríamos poner como ejemplo centros de día, servicios de 
comedor o los hospitales de día. 
• Unidades funcionales de atención a domicilio cuya característica principal es que las personas 
beneficiarias reciben en su residencia habitual los servicios de soporte requeridos y que son 
organizados institucionalmente. Como ejemplo podemos encontrar el auxiliar de hogar, la 
trabajadora familiar, el asistente social…. 
 
Para que la red de atención sociosanitaria sea realmente eficaz, debe estar basada en unas 
características que la lleven a conformar un modelo ideal. Algunas de estas características serian: 
• Alta capacidad de resolución. 
• Prevención Integral, tanto primaria como secundaria. 
• Prevención Primaria identificando a las personas que necesitan de la atención. 
• Prevención Secundaria actuando sobre las situaciones identificadas y evitando su 
deterioro. 
• La integración humana y técnica de los diferentes equipos de profesionales y servicios. 
• La complementariedad de las áreas social y sanitaria. 
• La evaluación dinámica de los resultados obtenidos y de los procesos realizados. 
• La objetividad en la asignación de recursos. 
• El aprovechamiento de las nuevas tecnologías. 
• La interacción con la comunidad, implicándola en el desarrollo del modelo. 
 
CONCLUSIÓN 
En los últimos tiempos se está desarrollando modelos más acordes a la realidad de una atención 
sociosanitaria eficaz y que abarquen a todo el espectro de población que necesita de estos servicios 
de soporte. 
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Este modelo de atención sociosanitaria debe poder hacer frente a la nueva realidad social, que 
poco a poco ha variado la visión que tenía hasta finales de los años ochenta de lo que tenia que ser 
una red de atención sociosanitaria.  
FACTORES QUE INCIDEN EN EL AUMENTO DE USUARIOS QUE NECESITAN ATENCION 
SOCIOSANITARIA 
Factores asociados al envejecimiento 
de la población 
Factores asociados al aumento de 
incapacidades físicas y sociales 
Cambios en la alimentación 
Avances en la medicina 
Disminución de la natalidad 
Hábitos de vida más saludables 
Disminución de las guerras 
Incremento de actividades preventivas 
Creación de servicios más adecuados a 
las necesidades de éstos grupos de 
población 
Otros 
Aumento de accidentes de ocio 
(escalada, rafting…) 
Incremento de accidentes laborales 
Incremento de accidentes de tráfico 
Polución ambiental 
Incremento de adicciones 
(drogas,alcohol..) 
Aumento de violencia urbana 
Aumento de stress (en el trabajo, en la 
pareja) 
Otros 
 ● 
Bibliografía 
Sampron López, Savid, “Hacia nuevos modelos de asistencia sanitaria: asistencia sociosanitaria y hospitalización a 
domicil io”, Edisofer s.l ., 2010 
Defensor del Pueblo. La atención sociosanitaria en España: Perspectiva gerontológica y otros aspectos conexos. 
Informes, estudios y documentos. Madrid, 2000. 
Generalitat Valenciana. Acción estratégica para el desarrollo del sector sociosanitario en la Comunidad Valenciana. 
Conselleria d’Empresa, Universitat i  Ciencia. Valencia, 2005. 
Maravall  Gómez-Allende H. La coordinación socio-sanitaria: una exigencia ineludible. Revista Española Geriatría  
Gerontología 1995; 30: 131-135. 
Jiménez Lara , A. y Zabarte, M.E. La regulación de la prestación sociosanitaria. Propuesta del CERM I. Ed. Cinca. 
2008. 
 
 
 
 
 
 
